
がんサロン⽀支援塾	  
　～島根のがんサロン　そのパワーと秘訣～　　　　　 

平成28年	  
9⽉月10⽇日（⼟土）15：００~	  
9⽉月11⽇日（⽇日）1６：３０まで	  

主 　 　催：益⽥田⾚赤⼗十字病院 　島根益⽥田がんケアサロン	  
お問合せ：島根益⽥田がんケアサロン 　代表 　納賀	  良⼀一	  
 　 　	  	  	  	  	  	  	  電話：090-8718-4441	  	  mail:r.nohga.masuda@mopera.net	  

２０１６	

日 時 

会場：益⽥田駅前ビルEAGA 　３F⼤大ホール（島根県益⽥田市駅前町17-1）	   　	  

定員：50名（※申込多数の場合は抽選）受付期間：6⽉月1⽇日~8⽉月31⽇日	  
（別紙申込書にご記⼊入いただき、FAXでお申し込みください）	   　	  

参加費：5,000円（懇親会費別途)	  

「12位１体から学ぶものとは」　　　　　 

がんサロン開設、運営など皆さんの悩みに対し、島根県の取組みを参考にしていただければと	  
始まった「がんサロン⽀支援塾」。今年度で第6回を迎えることとなりました。	  
昨年度の「11位1体」から	  更にステップアップした「12位1体」で取組んでまいります！	  
多くの皆様のご参加をお待ちしております!!	  

 　ゲスト 　 　	  
 　 　⼀一般社団法⼈人がん哲学外来	  理事⻑⾧長	  樋野興夫先⽣生（順天堂⼤大学医学部病理・腫瘍学教授）	  
 　 　国⽴立立がん研究センター	  がん対策情報センター	  センター⻑⾧長 　若尾⽂文彦先⽣生	  

ココ!	  
イオン	

益田	
赤十字病院	

ＥＡＧＡ	



お申込 FAX 番号：０８５６-２３-７１３４	 
（益田市立保健センター	 健康増進課）	 

平成 28 年度「がんサロン支援塾」参加申込書	 

※ 	 	 参加ご希望の方は、下記の欄に必要事項をご記入のうえ、	 	 
	 	 	 8 月 31 日（水）	 までに FAX でお申し込みください。	 

※※	 所属・役職欄は詳細にご記入ください。	 

	 	 	 また、E-mail はていねいにご記入ください。	 

※※※参加可否通知の関係上、連名での申し込みはできません。	 

ご注意ください	 	 

氏
フリ

	 	 	 	 	 	 名
ガナ

	 	 

病院名	 

（会社名）	 

	 

職	 種	 	 所属・役職	 	 

住	 所	 

〒	 

	 

	 
※参加可否について、後日こちらの住所にお送りします。	 

	 お間違えのないようご記入をお願いいたします。	 

連	 絡	 先	 

TEL	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 （	 自宅	 ・	 勤務先	 ）	 

FAX	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 （	 自宅	 ・	 勤務先	 ）	 

E-ｍail	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 

懇	 親	 会	 参加	 	 ・	 	 不参加	 	 ＊10 日(土)	 	 	 19：00～	 5,000 円	 

お弁当の注文	 必要	 	 ・	 	 不必要	 	 ＊11 日(日)	 	 昼食 1,000 円	 

このイベントを

何で知りました

か？	 
メール	 	 ・	 	 D M

ﾀﾞｲﾚｸﾄﾒｰﾙ

	 	 ・	 	 知人	 	 ・その他（	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 ）	 

質問欄	 
※出来るだけ	 

ご記入ください	 

	 

	 

	 
問い合わせ先：島根がんケアサロン代表	 	 納賀	 良一	 	 090-8718-4441	 
	 ※申込に関するお問い合わせは	 益田市立保健センター健康増進課	 小松	 （0856）31-0214	 
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